· Поступающим
· ›
· Бакалавриат
· ›
· Правила приема в КазМУНО

«Қазақ медициналық үздіксіз
 білім беру университеті» АҚ 
ректоры-Басқарма төрағасы  
 К. Абдыхалыковке
  __________________________Т.А.Ж.
________________________________ 
________________________________
азаматтан(шадан)
мекежайы ______________________
_______________________________
_______________________________
 _______________________________ 
Тел: ___________________________ 
Ұялы тел:_______________________ 


Өтініш
Мені қазақ (орыс) бөліміне _________________________________________
мамандығы бойынша  ақылы негізде оқуға қабылдауыңызды өтінемін.


Әкемнің ТАЖ _____________________________________________________
Жұмыс орыны______________________________________________________
Лауазымы       _______________________________________________________
Мекенжайы   _______________________________________________________
Байланыс телефоны _________________________________________________

Шешемнің ТАЖ ____________________________________________________
Жұмыс орыны______________________________________________________
Лауазымы       _______________________________________________________
Мекенжайы   _______________________________________________________
Байланыс телефоны _________________________________________________


«______» __________________ 2020 жыл
 
Агент_____________(ФИО) Телефон_______________
Талапкердің қолы________

Ректору – председателю Правления
[bookmark: _GoBack]Абдыхалыкову К.
от гражданина(ки) 
ФИО ___________________________ 
________________________________
________________________________
Адрес____ ______________________
_______________________________
_______________________________
 _______________________________ 
                                                                   Тел: ___________________________ 
                                                                Сот  тел:_______________________ 


Заявление
Прошу меня зачислить на русское отделение по специальности  __________________________________________________________________
на договорной основе .


ФИО отца        _____________________________________________________
Место работы ______________________________________________________
Должность     _______________________________________________________
Адрес            _______________________________________________________
Конт.тел         _________________________________________________

ФИО матери       _____________________________________________________
Место работы ______________________________________________________
Должность     _______________________________________________________
Адрес            _______________________________________________________
Конт.тел         _________________________________________________



«______» __________________ 2020 год          


Агент_____________(ФИО) Телефон______________
Подпись абитуриента_____________                                                                         
